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Abstr町 t: A 40-year-old man who had occasionally felt abdominal pain due to 
unknown causes since his childhood was treated under the provisional diagnosis of ideopath四
ic pancreatitis， because the increases of elastase 1 were simultaneously related to his 
abdominal complaint without any other findings such as lithiasis， gastrointestinal disease， 
hyperparathyroidism etc. 
One day， soon after eating sukiyaki， he suffered from severe ePigastralgia more than 
before. Next day， the laboratory date revealed that the IgE-RAST for egg white was 
positive and the ratio of eosinocytes in the patient's white blood cells was high， additionally 
increasing lipase， trypsin and elastase 1 in serum. 
These c1inical features suggest that this case of pancreatitis is related to an allergic 
reaction by egg white. 
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なかったが，白血球像分類で好酸球の増加(22%)と具型 診断した1). 治療としては，メシノレ酸カモスタッ卜 300
リンパ球cl%)を認めた.血清学的検査ではアミラーゼ mg/日投与と脂肪食禁止を指示した.数日後腹痛は消失
の上昇はなかったものの，エラスターゼ Iが 823ng/dl し，メ、ンノレ酸カモスタットも 200mg/日に減量した.エラ
(参考基準値 400以下〉と高値を示していた(Table1). スターゼ Iは7ヵ月後には正常値範囲(398ng/dのにな
2.胸部レントゲン検査:異常なし ったので，脂肪食禁止から制限食にするよう指示した.
3. 腹部単純レントゲン検査・異常なし また，この間食後の胃部不快感や吐気をときどき訴えて
4. 腹部超音波検査 異常なし. いたので，塩酸ラニチジン 150mg/日を適時追加してい
とくに胆石や石灰化像を認めない. た.
5. 胃透視レントゲン検査食道，胃，十二指腸異常な 初診日より約 14ヵ月後，やはり軽度の上腹部痛がとき
し. どきあると訴え来院した.メ、ンノレ酸カモスタット 100mg 
Fig. l. Comput巴dtomography shows normal appear 




エラスターゼ 1459 ng/ d.t'， リパーゼ 239IU/.t'(正常
値 190以下〕トリプシン 814ng/dl(正常値 100~550)で






果， IgE -RIA (radio-immunosorbent-t巴st)516IU/ml 
〔正常範囲 280以下〉と IgE-RAST(radio allergosor-
bent-test)で、卵白l.21UA/m.e' (正常範囲 0.34以下〉が
特異的に増加していた(Table2， Fig.2). 
Table l. Laboratory data at the primary examination 
Result Normal Result Normal 
T-bil 0.6 mg/dl 0.2~ l. 0 WBC 71 x 10'/μl 39~98 
T-pr 6.6 g/dl 6.5~8.3 RBC 438 x 10'/μl 427~570 
GOT 20 IU/l 8~40 Hb 13.8 g/dl 13.5~17.6 
GPT 16 IU/l 5~42 日t 4l.9 % 39.8~5l. 8 
ALP 90 IU/l 70~250 Plt 30.8X104/μl 13.1 ~36.2 
LDH 290 IU/l 180~450 Smear 
CHE 0.76ムpH O. 60~ l. 40 PMN 44% 44.0~72 .0 
γ-GTP 11 IU/l 。 ~50 Eos 22% 0.0~10.0 
AMY 91 IU/l 42~ 116 Bas 2% 0.0~3.0 
T-CHO 166 mg/dl 130~220 Lymph 27% 18.0~59.0 
TG 72 mg/dl 28~ 160 Mono 4% 0.0~12.0 
BUN 11.8 mg/dl 8.0~22.0 Atypical Lymph 1% 。
CRE l.1 mg/dl 0.8~ l. 2 
UA 5.7mg/dl 3.0~8.3 Elastase 1 823 ng/ dl 70~400 
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Fig. 2. Clinical course. 
Table 2. IgE (RAST) single aIlergen t巴st(A positive する)， painless pancreatitis (無痛性に経過する〉などが



















BeeL : 0.34↓ "，.lactalbumin : 0.34↓ 
Pork : 0.41 β・lactglobulin 0.34↓ 
Egg white : 1.21 Almond : 0.34↓ 
Egg yolk : 0.36 Coconut : 0.34↓ 
乱lilk : 0.34↓ Peanut : 0.34↓ 
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